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論 文 内 容 の 要 旨 
【目的】肝硬変患者において胃排出能低下の報告はみられるが、慢性肝炎患者に対する胃排出能の検討報告はな
い。ラジオアイソトープを用いた胃排出シンチは胃排出能の評価に関して、直接的で最も信頼性の高い方法であ
る。本検査法を用い、慢性肝炎から肝硬変を含めた慢性肝疾患患者における胃排出能について検討した。 
【方法】肝機能異常を認めない対照群18例、慢性肝炎患者50例、肝硬変患者25例の計93例に対して、胃排出
シンチ検査を施行した。検査食として、37MBqのTc－99m diethyltriamine pentaacetic acid（DTPA）を混入し
たパンケーキを使用した。摂食直後より30分毎に120分間撮像して胃全体に関心領域を設定し、time－activity 
curveを作成した。胃排出時間として胃内の放射能活性が半減する時間（Tl／2：half time ofgastric emptying）
を算出して、これを胃排出能の指標とした。また、検査施行時に消化器症状に関するアンケート調査を行い、結
果を消化器症状スコアで表した。Tl／2と消化器症状スコア、各種血液検査値、超音波検査における脾腫の程度
（Spleen index）、食道静脈瘤の有無との比較検討を行った。 
【結果】Tl／2の平均値は対照群：73±15分、慢性肝炎患者：80±24分、肝硬変患者：110±36分であった。Tl
／2が88分（対照群の平均値＋SD）以上のものをTl／2の延長とすると、慢性肝炎患者：14／50（28％）、肝硬
変患者：16／25（64％）でTl／2は延長していた。肝硬変患者は対照群および慢性肝炎患者に比し有意にTl／2
の延長を認めた。Tl／2と消化器症状スコアとの間には有意の相関関係はみられなかった。Tl／2とアルブミン
値、血小板数、Spleen indexとの間に有意な相関関係が認められた。肝硬変患者に関して、食道静脈瘤を認める
群と認めない群との間でTl／2の値に有意差がみられた。またmultiple regression analysisにおいて、血清
アルブミン値、血小板数がTl／2の延長に対して有意の関連を認めた。 
【結論】慢性肝炎患者では胃排出能の低下は軽度であるが、肝硬変に進展すると胃排出能は著明に低下した。さ
らに血小板数や脾腫、食道静脈瘤の有無が胃排出能低下と関連性があったことより、門脈血行動態と胃排出能と
の関連性が示唆された。 
 
論 文 審 査 の 結 果 の要 旨 
 肝硬変患者において胃排出能低下の報告はみられるが、慢性肝炎患者に対する胃排出能の検討報告はない。ラ
ジオアイソトープを用いた胃排出シンチは胃排出能の評価に関して、直接的で最も信頼性の高い方法である。本
検査法を用い、慢性肝炎から肝硬変を含めた慢性肝疾患患者における胃排出能について検討した。 
 肝機能異常を認めない対照群18例、慢性肝炎患者50例、肝硬変患者25例の計93例に対して、胃排出シンチ
検査を施行した。検査食として37MBqのTc－99m diethyltriamine pentaacetic acid（DTPA）を混入したパン
ケーキを使用した。摂食直後より30分毎に120分間撮像して胃全体に関心領域を設定し、time－activity curve
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を作成した。胃排出時間として胃内の放射能活性が半減する時間（Tl／2）を算出して、これを胃排出能の指標と
した。また、検査施行時に消化器症状に関するアンケート調査を行い、結果を消化器症状スコアで表した。Tl／2
と消化器症状スコア、各種血液検査値、超音波検査における脾腫の程度（spleen index）、食道静脈瘤の有無と
の比較検討を行った。 
 Tl／2の平均値は対照群：73±15分、慢性肝炎患者：80±24分、肝硬変患者：110±36分であった。Tl／2が
88分（対照群の平均値＋SD）以上のものをTl／2の延長とすると、慢性肝炎患者14／50（28％）、肝硬変患者16
／25（64％）となり、肝硬変患者は対照群および慢性肝炎患者に比し有意にTl／2の延長を認めた。Tl／2と消
化器症状スコアとの間には有意の相関関係はみられなかった。Tl／2とアルブミン値、血小板数、spleen index
との間に有意な相関関係が認められた。肝硬変患者に関して、食道静脈瘤を認める群において、認めない群と比
較してTl／2の延長傾向がみられた。またmultiple regression analysiにおいて、血清アルブミン値、血小
板数がTl／2の延長に対して有意の関連を認めた。 
 慢性肝炎患者では胃排出能の低下は軽度であるが、肝硬変に進展すると胃排出能は著明に低下した。さらに血
小板数や脾腫、食道静脈瘤の有無が胃排出能低下と関連性があることより、門脈血行動態と胃排出能との関連性
が示唆された。 
 このように本研究は、慢性肝疾患患者の胃排出能低下の病態解明に大きく寄与する研究である。よって本研究
者は博士（医学）の学位を授与されるに値するものと判定された。 
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